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Abstract
Background: The task of the Competence Centers for vocational training
(KW) is to increase the attractiveness and quality of vocational (=post-

Christian Förster1

Jessica
Eismann-Schweimler2

graduate) training in general practice. For this purpose, they offer, among
other things, a structured seminar program for post-graduate trainees

Sandra Stengel3in general practice (GP-trainees). During the Covid-19 pandemic the
seminar program of the KWBW-Verbundweiterbildungplus® in Baden- Martina Bischoff2
Württemberg was converted to digital formats. The goal of the paper is

Monika Fuchs4to evaluate the acceptance by the GP-trainees and lecturers, to describe
Andreas Graf von
Luckner2

experiences with the conversion to e-learning and to derive recommend-
ations with regard to the future orientation of seminar programs in post-
graduate as well as continuing medical education. Thomas Ledig3

The implementation was based on a modified Kern-cycle and aimed at
offering eight teaching units of 45 minutes each to a large number of Anne Barzel4

GP-trainees. It tried tomaintain the high quality of content and education Andy Maun2

as well as the interactive character of the previous seminars. For this Stefanie Joos1purpose, the events were designed as synchronous webinars (six units)
Joachim Szecsenyi3with asynchronous preparation and post-processing (two units) according

to the flipped classroom method. The evaluation by the participating Simon Schwill3
GP-trainees and lecturers was performed online using a multi-center
developed and pre-piloted questionnaire.
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Results and discussion: N=101 GP-trainees participated in the evalu-
ation of five individual seminar days in the second quarter of 2020 Allgemeinmedizin und
(response rate 97%). 58% (N=59) of the trainees were satisfied or very Interprofessionelle
satisfied with the implementation. 82% (n=83) rated pre-tasks as Versorgung, Tübingen,

Germanyhelpful. 99% (n=100) would participate in an online seminar again. For
52% (n=53) of the trainees, the attitude towards e-learning had changed
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Freiburg, Lehrbereichpositively. The main advantages mentioned were no travel, save in time

and costs as well as increased flexibility. The main disadvantages
mentioned were less personal interaction and technical obstacles.
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The high acceptance of the new digital format showed the fundamental
potential of e-learning in continuingmedical education. The experiences 3 Universitätsklinikum

Heidelberg, Abteilung fürcan be a source of inspiration for other departments and KW. However, Allgemeinmedizin und
it also shows that important goals of KW, such as the personal interac- Versorgungsforschung,

Heidelberg, Germanytion of the peer group, could not be achieved. In the future, it is import-
ant to develop a suitable mix of presence and digital formats with the
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aim to improve the attractiveness as well as sustainability of continuing
medical education.
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Background
In order to increase the quality and efficiency of vocational
(=post-graduate) training in general practice (=GP),
competence centers for vocational training (KW) were
founded in 2017 [1]. Based on the experience of the
Verbundweiterbildungplus as the first project of its kind in
Germany (2009-2017) [2], [3], the KW in Baden-
Württemberg (KWBW) offers the KWBW-Verbundweiter-
bildungplus®, a concomitant program that accompanies the
training post [https://www.weiterbildung-allgemein-
medizin.de/]. An essential component is the seminar
program designed for post-graduate trainees in GP (=GP-
trainees) [4]. In 2019, the KWBW conducted 39 seminar
days, in which a total of 379 GP-trainees participated.
While digital formats were already used in medical edu-
cation before the Covid-19 pandemic [5], [6], they have
rarely been used for vocational training in Germany. Since
the regulations for protection against SARS-CoV-2 [7]
were issued, the KWBW has converted the seminars that
had already been planned in presence into digital formats
in only four weeks. The project implementation was based
on a modified Kern cycle [8]. In accordance with the re-
quirements and objectives (steps 1-3 according to Kern),
it was decided to hold up the standards of high quality in
content and educations whilemaintaining the interactive
character in the online format. A synchronous teaching
format in the form of webinars was chosen as teaching
method (step 4 according to Kern). For a better under-
standing of the content, the possibility of more intensive
work during the seminars and to promote in-depth
learning [9], preparatory and follow-up tasks were spe-
cified, based on the online inverted classroom model
(oICM) [10]. This is a variant of the flipped classroom
method [11]. To stimulate self-reflection, the preparatory
tasks were carried out with a portfolio, the competence-
based curriculum for general practice [12]. For the imple-
mentation (step 5 according to Kern), the technical as-
pects were considered as threats when implementing the
E-EST. For this purpose, participants were requested to
use a cable-based Internet connection, a headset and a
software-based application (instead of a browser-based
one). The evaluation (step 6 according to Kern) was car-
ried out with a multicenter newly developed and pre-pi-
loted questionnaire. For the participants it contained six
questions on sociodemographic data and 22 questions
on the format of e-learning. For the lecturers it contained
six sociodemographic questions and 29 questions on e-
learning.
The aim of this study was to evaluate the acceptance of
digital teaching formats and to explore the advantages
and disadvantages compared to traditional face-to-face
teachings from the trainee’s (=GP-trainees) as well as
trainers’ (=lecturers) perspective.

Results and discussion
From23.04.2020 to 09.05.2020 five seminar days were
conducted online (offer for 125 GP-trainees). n=104 at-
tended. A total of 101 GP-trainees (response rate 97.1%)
and all lecturers (n=11) who were not employees of the
KWBW participated. Table 1 depicts sociodemographic
data. 28.7% (n=29) of GP-trainees and 45% (n=5) of the
lecturers had already experienced e-learning. 52% (n=53)
of the GP-trainees and 55% (n=6) of the lecturers have
changed their attitude towards e-learning (all comments
in the free text sections were positive changes in attitude).
The results of the evaluation from the GP-trainees’ point
of view are shown in figure 1. Nine lecturers (82%) were
satisfied or very satisfied with the idea of e-learning, all
of themwould like to be involved in a digital format again.
55% (n=6) assessed the learning success for GP-trainees
to be worse, 45% (n=5) considered it comparable to
classical teaching formats. All lecturers felt that the inter-
action with the GP-trainees was worse (n=7) or signific-
antly worse (n=4). Advantages and disadvantages of e-
learning from the trainees’ and trainers’ perspective are
shown in table 2 and table 3.
In this short report we show for the first time that the
conversion of an education program for GP-trainees into
a digital format is possible at short notice and can be
seen as an opportunity by the learners. Previous studies
of the acceptance of e-learning in continuing medical
education, reported a reserved basic attitude [13]. This
seems to have changed positively with the increasing
spread of electronic media [14], [15], which our results
confirm. Half of the GP-trainees stated that their attitude
towards e-learning had changed positively through parti-
cipation. The main reasons cited were that it had ex-
ceeded existing expectations (n=13) and was a good al-
ternative in the current situation (n=5). The limited oppor-
tunities for interaction with the lecturers and with each
other were critically assessed. The explicit goal of the KW
is to contribute not only to the transfer of knowledge, but
also to the networking among GP-trainees and their pro-
fessional identity in GP [2]. However, the limited exchange
of information has also been described by others [16],
e.g. students would also like to have more opportunities
for interaction in e-learning [17]. Lecturers evaluated the
e-learning experience surprisingly positive, but scrutinized
whether the increase in learning is comparable to a
classroom event. Qualitative studies with lecturers are
necessary with regard to the justification of this position
as well as possible changes in attitude.
The high acceptance of the flipped classroom method
shows that the integration of activating elements can be
successful. The preparatory tasks were considered to be
helpful by n=83 (82%). The reasons given were a positive
effect on learning success (n=30), a better understanding
of content (n=25) and a comparable level of knowledge
of the ÄiW (n=6). This method has rarely been evaluated
in vocational training in Germany [5]. Studies withmedical
students show that it can contribute positively to motiva-
tion and commitment [18]. In particular, it can help to
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Table 1: Sociodemographic data of post-graduate trainees in General Practice and lectures

Table 2: Advantages of E-Learning from the perspectives of post-graduate trainees in general practice and their lecturers

promote deep learning [19]. These effects are not only
limited to e-learning [20], therefore the positive attitude
of the ÄiW described by us can also motivate a broad
implementation of the flipped classroom in face-to-face
seminars.

A strength of this study is the high number of responses.
Approximately one fifth of the places stayed vacant
(comparable to participation in face-to-face seminars).
We do not knowwhether professional or family obligations
during the pandemic or the format itself (e.g. insufficient
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Table 3: Disadvantages of E-Learning from the perspectives of post-graduate trainees in general practice and their lecturers

Figure 1: Evaluation of e-learning in the KWBW-Verbundweiterbildungplus by post-graduate trainees in general practice (n=101)

access or lack of inner readiness) influenced the registra-
tion. Changes in attitude can only be rudimentarily
presented in a questionnaire, for a more detailed explor-
ation a qualitative follow-up study is necessary.
Despite all the opportunities offered by the digital possib-
ilities, it is important to maintain the regional personal
reference during the seminar days. Duringmedical school
and the clinical training of vocational trainees there is
interdisciplinary and social interaction with colleagues
on a regular basis. These opportunities are not available
in general practice. This gap had been closed by our face-
to-face seminars [2]. E-learning can contribute to a better
compatibility of education and family tasks, especially for
GP-trainees in rural regions. It can hereby further increase

the attractiveness of general practice. The results of our
work motivate us to implement e-learning beyond the
Covid-19 pandemic as a supplement at the KWBW. Fur-
ther studies on e-learning in vocational training and con-
tinuingmedical education are needed with an emphasize
on how the social interaction of colleagues can be im-
proved parallelly to a continuous increase in learning.
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Chancen und Herausforderungen von E-Learning in der
allgemeinmedizinischen Weiterbildung – ein
Erfahrungsbericht zur Implementierung digitaler
Lehrformate in der KWBW-Verbundweiterbildungplus

Zusammenfassung
Hintergrund: Um die Attraktivität und Qualität der Weiterbildung in der
Allgemeinmedizin zu steigern, bieten die Kompetenzzentren Weiterbil-

Christian Förster1

Jessica
Eismann-Schweimler2dung (KW) u.a. ein strukturiertes Seminarprogramm für Ärztinnen und

Ärzte in Weiterbildung (ÄiW) an. Im Zuge der Covid-19-Pandemie wurde
Sandra Stengel3das Seminarprogramm der KWBW-Verbundweiterbildungplus® in Baden-
Martina Bischoff2Württemberg auf digitale Formate umgestellt. Ziel der Arbeit ist es, die

Akzeptanz bei ÄiW und Dozierenden zu evaluieren, die Erfahrungen bei Monika Fuchs4
der Umstellung auf E-Learning zu beschreiben und daraus Empfehlungen Andreas Graf von

Luckner2
abzuleiten im Hinblick auf die zukünftige Ausrichtung von Seminarpro-
grammen in der Facharztweiterbildung.
Die Umsetzung orientierte sich an einemmodifizierten Kern-Zyklus und
hatte zum Ziel, einer großen Zahl von ÄiWweiterhin acht Unterrichtsein-

Thomas Ledig3

Anne Barzel4
heiten (UE) à 45min anbieten zu können und dabei die hohe inhaltliche

Andy Maun2

und didaktischeQualität sowie den interaktiven Charakter der bisherigen
Stefanie Joos1Seminare beizubehalten. Dazu wurden die Veranstaltungen als synchro-

ne Webinare (sechs UE) mit asynchroner Vor- und Nachbereitung (zwei Joachim Szecsenyi3
UE) im Sinne der flipped classroomMethode konzipiert. Die Evaluation

Simon Schwill3durch die teilnehmenden ÄiW und Dozierenden erfolgte online mittels
eines multizentrisch entwickelten und vorab pilotierten Fragebogens.
Ergebnisse und Diskussion: An der Evaluation der fünf Einzelseminar-
tage im zweiten Quartal 2020 nahmen N=101 ÄiW teil (Rücklauf 97%).

1 Universitätsklinikum
Tübingen, Institut für
Allgemeinmedizin und58% (N=59) der ÄiW waren mit der Umsetzung zufrieden oder sehr zu- Interprofessionellefrieden. 82% (N=83) empfanden die Vorbereitungsaufgaben als hilfreich. Versorgung, Tübingen,
Deutschland99% (N=100) würden erneut an einemOnline-Seminar teilnehmen. Bei

52% (N=53) der ÄiW hat sich die Einstellung gegenüber E-Learning po-
2 Universitätsklinikum
Freiburg, Lehrbereichsitiv geändert. Vorteile ergäben sich v.a. durch denWegfall der Anreise,

Zeit- und Kostenersparnisse sowie eine erhöhte Flexibilität. Als nachteilig Allgemeinmedizin, Freiburg,
Deutschlandwurden insbesondere der geringere persönliche Austausch und techni-

sche Hürden genannt.
3 Universitätsklinikum
Heidelberg, Abteilung für

Die hohe Akzeptanz des neuen digitalen Formats zeigt das grundsätzli-
che Potenzial von E-Learning in der ärztlichen Weiterbildung. Die Erfah- Allgemeinmedizin und
rungen können Impulsgeber für andere Fachbereiche und KW sein. Al- Versorgungsforschung,

Heidelberg, Deutschlandlerdings zeigt sich auch, dass wichtige Ziele der KW, wie der persönliche
kollegiale Austausch, damit nicht erreicht werden können. Für die Zu-

4 Universitätsklinikum Ulm,
Institut für Allgemeinmedizin,
Ulm, Deutschland

kunft gilt es, eine geeigneteMischung aus Präsenz und digitalen Forma-
ten zu entwickeln mit dem Ziel, die ärztliche Weiterbildung noch attrak-
tiver und zukunftsfähiger zu gestalten.

Schlüsselwörter: Ärztliche Weiterbildung, Kompetenzzentrum
Weiterbildung, Allgemeinmedizin, E-Learning,Webinar, Blended Learning
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Hintergrund
Zur Steigerung von Qualität und Effizienz der Weiterbil-
dung (WB) Allgemeinmedizin wurden im Jahr 2017
Kompetenzzentren Weiterbildung (KW) gegründet [1].
Basierend auf den Erfahrungen der Verbundweiterbil-
dungplus als erstem Projekt dieser Art in Deutschland
(2009-2017) [2], [3] bietet das KW in Baden-Württemberg
(KWBW) mit der KWBW-Verbundweiterbildungplus® ein
Begleitprogramm an, das die WB an den Weiterbildungs-
stätten ergänzt [https://www.weiterbildung-allgemein-
medizin.de/]. Wesentlicher Bestandteil ist ein begleiten-
des Seminarprogramm für Ärzte*innen in WB (ÄiW) [4].
2019 führte das KWBW39 Seminartage durch, an denen
insgesamt 379 ÄiW teilnahmen.
Während digitale Formate in der medizinischen Aus- und
Fortbildung bereits vor der Covid19-Pandemie punktuell
Anwendung gefunden haben [5], [6], wurden sie für die
WB in Deutschland bislang kaum genutzt. Seit Erlass der
Verordnungen zum Schutz vor SARS-CoV-2 [7], hat das
KWBWdie bereits als Präsenz geplanten Seminare in nur
vier Wochen auf digitale Formate umgestellt. Die Projek-
tumsetzung orientierte sich an einemmodifizierten Kern-
Zyklus [8]. Bei Bedarfen und Zielsetzung (Schritte 1-3
nach Kern) wurde festgelegt weiterhin eine hohe inhaltli-
che und didaktische Qualität zu gewährleisten und den
interaktiven Charakter der bisherigen Seminare auch
online beizubehalten. Als Lehrmethoden (Schritt 4 nach
Kern) wurde ein synchrones Lehrformat in Form von We-
binaren gewählt. Für ein besseres inhaltliches Verständ-
nis, intensiveres Arbeiten während der Seminare und um
Tiefenlernen [9] zu fördern, wurden Vor- und Nachberei-
tungsaufgaben vorgegeben, angelehnt an das online in-
verted classroom Modell (oICM) [10], einer Variante der
flipped classroomMethode [11]. Die Vorbereitungsaufga-
ben erfolgten zur Anregung der Selbstreflexionmit einem
Portfolio, demKompetenzbasierten CurriculumAllgemein-
medizin [12]. Für die Implementierung (Schritt 5 nach
Kern) wurde bei der Umsetzung der E-EST die Technik
als größte Herausforderung erachtet. Dazu wurden die
Nutzung einer Kabelinternetverbindung, eines Headsets
und einer Software-gestützte Anwendung (anstelle einer
Browser-basierten) von den TN gewünscht. Die Evaluation
(Schritt 6 nach Kern) erfolgte mit einem multizentrisch
neu entwickelten und vorab pilotierten Fragebogen. Sie
beinhaltete für die TN sechs Fragen zur Soziodemographie
und 22 Fragen zum Format des E-Learning sowie für die
Dozierenden ebenfalls sechs soziodemographische Fra-
gen und 29 Fragen zum E-Learning.
Ziel dieser explorativen Arbeit ist es, die Akzeptanz digita-
ler Lehrformate zu beschreiben sowie Vor- und Nachteile
im Vergleich zu traditionellen Präsenzveranstaltungen
aus Perspektive der ÄiW und der Seminardozierenden
(Doz) zu evaluieren.

Ergebnisse und Diskussion
Vom 23.04.2020 bis 09.05.2020 wurden fünf Seminar-
tage vollständig online durchgeführt (Angebot für 125
ÄiW). Es nahmen 104 ÄiW teil. Es beteiligten sich 101
ÄiW (Rücklauf 97,1%) sowie alle Doz (N=11), die nicht
Mitarbeitende des KWBW waren. Die Soziodemographie
zeigt Tabelle 1. 28,7% (N=29) der ÄiW und 45% (N=5)
der Doz hatten bereits Erfahrung mit E-Learning. 52%
(N=53) der ÄiW und 55% (N=6) der Doz haben ihre Ein-
stellung gegenüber E-Learning geändert (alle Angaben
im Freitext waren positive Einstellungsänderungen) Die
Ergebnisse der Evaluation aus Sicht der ÄiW zeigt Abbil-
dung 1. Neun Doz (82%) waren mit der Idee des E-Lear-
ning zufrieden bis sehr zufrieden, alle würden sich erneut
bei diesem Format engagieren. 55% (N=6) beurteilten
den Lernzuwachs für die ÄiW als schlechter, 45% (N=5)
hielten ihn für vergleichbar gegenüber klassischen Lehr-
formaten. Alle Doz empfanden den Austausch mit den
ÄiW als schlechter (N=7) oder deutlich schlechter (N=4).
Vor- und Nachteile von E-Learning aus Sicht von ÄiW und
Doz sind in Tabelle 2 und Tabelle 3 dargestellt.
In diesem Kurzbericht zeigen wir erstmals, dass die Um-
stellung eines allgemeinmedizinischen Weiterbildungs-
programms in digitale Formate kurzfristigmöglich ist und
von den ÄiW trotz gewisser Einschränkungen in der aktu-
ellen Situation als Chance verstanden wird.
Gegenüber früheren Studien zur Akzeptanz von E-Learning
in der ärztlichen Fortbildung, die über eine zurückhaltende
Grundhaltung berichteten [13] scheint sich die Einstellung
mit zunehmender Verbreitung der elektronischenMedien
inzwischen positiv zu verändern [14], [15], was unsere
Ergebnisse bestätigen. Die Hälfte der ÄiW gab an, ihre
Einstellung zu E-Learning durch die Teilnahme positiv
geändert zu haben. Als Gründe wurden hauptsächlich
genannt, dass es die bestehenden Erwartungen übertrof-
fen habe (N=13) und in der aktuellen Situation eine gute
Alternative darstelle (N=5). Kritisch beurteilt wurde die
eingeschränkte Interaktionsmöglichkeit mit den Doz und
untereinander. Eine große Rolle spielt in diesem Zusam-
menhang das explizite Ziel der KW, neben reinemWissen-
stransfer auch zur Vernetzung der ÄiW und deren allge-
meinmedizinischen Identitätsbildung beizutragen [2]. Der
eingeschränkte Austausch wurde aber auch von anderen
beschrieben [16], z.B. wünschen sich auch Studierende
bei E-Learning mehr Interaktionsmöglichkeiten [17]. Die
Dozierenden empfinden die E-Learning Erfahrung als
überraschend positiv aber stellen in Frage, ob der Lern-
zuwachs vergleichbar zu einer Präsenzveranstaltung ist.
Qualitative Studien mit Dozierenden, hinsichtlich der
Begründung dieser Position wie auch etwaiger Einstel-
lungsänderungen, sind notwendig.
Dass die Integration aktivierender Elemente gelingen
kann, zeigt die hohe Akzeptanz für die Methode des flip-
ped classroom. Die Vorbereitungsaufgaben empfanden
N=83 (82%) als hilfreich. Als Gründe wurden ein positiver
Effekt auf den Lernerfolg (N=30), ein besseres inhaltli-
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Tabelle 1: Soziodemographische Angaben der Ärztinnen und Ärzte in Weiterbildung und der Dozierenden

Tabelle 2: Allgemeine Vorteile von E-Learning aus Sicht der Ärztinnen und Ärzte inWeiterbildung bzw. Dozentinnen und Dozenten.

ches Verständnis (N=25) und ein vergleichbarer Kennt-
nisstand der ÄiW (N=6) genannt.
In der ärztlichen WB in Deutschland ist diese Methode
bislang kaum evaluiert worden [5]. Studien mit Medizin-
studierenden zeigen, dass sie positiv zu Motivation und

Engagement beitragen kann [18]. Insbesondere kann sie
helfen, Tiefenlernen zu fördern [19]. Diese Effekte sind
nicht nur auf E-Learning begrenzt [20], daher kann die
von uns beschriebene positive Einstellung der ÄiW auch
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Tabelle 3: Allgemeine Nachteile von E-Learning aus Sicht der Ärztinnen und Ärzte in Weiterbildung bzw. Dozentinnen und
Dozenten

Abbildung 1: Ergebnisse der Evaluation der Online-Seminartage durch die Ärztinnen und Ärzte in Weiterbildung.

zu einer breiten Implementierung des flipped classroom
in Präsenzseminaren motivieren.
Stärken der Arbeit sind die Anzahl und der Rücklauf der
Evaluationen. Circa ein Fünftel der Plätze wurden nicht
gebucht (vergleichbar der Teilnahme bei Präsenzveran-
staltungen). Wir wissen nicht, ob berufliche bzw. familiäre
Verpflichtungen während der Pandemie ode raber das
Format selbst (z.B. unzureichender Zugang oder fehlende
innere Bereitschaft) die Anmeldung beeinflusst hat..Ver-

änderungen der Einstellung können in einem Fragebogen
nur ansatzweise dargestellt werden, für eine genauere
Exploration ist eine qualitative Folgestudie notwendig.
Trotz aller Chancen des digitalen Angebots ist es wichtig,
den regionalen persönlichen Bezug während der Semin-
artage beizubehalten. Dennwährend in der studentischen
Lehre und in Fachdisziplinen, in denen die WB hautsäch-
lich im stationären Setting stattfindet, ein regelmäßiger
kollegialer Austausch besteht, sind diese Möglichkeiten
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in der Allgemeinmedizin nicht gegeben. Diese Lücke
konnten die bisherigen Präsenz-Seminartage schließen
[2]. E-Learning kann zu einer besseren Vereinbarkeit von
Beruf bzw. Fortbildung und Familienaufgaben beitragen,
insbesondere auch für ÄiW in entlegenen Regionen, und
auf diese Weise die Attraktivität der allgemeinmedizini-
schen WB weiter steigern. Die Ergebnisse unserer Arbeit
motivieren uns, E-Learning auch über die Covid-19-Pan-
demie hinaus als Ergänzung im KWBW zu implementie-
ren. In Folgestudien zu E-Learning in der ärztlichen Fort-
undWeiterbildung sollte insbesondere untersucht werden,
wie der kollegiale Austausch bei kontinuierlichem Lernzu-
wachs verbessert werden kann.
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